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Cilj istraživanja: Određivanje učestalosti najčešće izoliranih bakterija iz uzoraka urina, brisa 
uretre i ejakulata u izvanbolničkoj muškoj populaciji liječenih u razdoblju od 1.1.2014. do 
30.6.2014. u OBŽ, odrediti osjetljivost bakterijskih izolata na antibiotike te prikazati vrstu 
uzoraka za mikrobiološku obradu, raspodjelu dobi ispitanika s izoliranim uzročnicima.  
Nacrt studije: Studija je ustrojena kao retrospektivno istraživanje. 
Materijal i metode: U istraživanje je uključeno 688 izolata urina, brisa uretre i ejakulata 
obrađenih u mikrobiološkom laboratoriju Službe za mikrobiologiju Zavoda za javno zdravstvo 
Osječko-baranjske županije, u razdoblju od 1.1.2014. do 30.6.2014. Provedeno je u 2 mjeseca. 
Tijekom promatranog razdoblja uzorci urina ispitanika mikrobiološki su obrađeni prema 
uobičajenom protokolu u skladu s pravilima struke, standardiziranim metodama izolacije i 
identifikacije bakterija. Ispitivanje osjetljivosti na antibiotike izvršeno je prema preporuci i 
uputama EUCAST-a. 
Rezultati: E. coli je najčešće izolirana bakterija, sa prisutnošću u 47,2% izolata, zatim E. 
faecalis sa 35%, te U. urealyticum sa 17,9%. U dobnoj skupini ispitanika od 46 do 65 godina 
bilo je zabilježeno 25,4% izolata. U. urealyticum češće je izolirana u mlađoj populaciji, dok su 
E. coli i E. faecalis češće izolirani u starijoj populaciji. Najviše izolata bilo je iz uzoraka urina 
(74,3%), a najmanje briseva uretre (18,9%) u kojima je najčešće bila izolirana U. urealyticum. 
U E. coli je zabilježena značajna rezistencija samo na ampicilin, E. faecalis bio je dobro osjetljiv 
na najčešće korištene antibiotike u liječenju i prevenciji, a U. urealyticum je bila dobro osjetljiva 
na doksicilin, ali i na azitromicin (94,3% izolata), samo je na eritromicin zabilježeno više izolata 
sa smanjenom osjetljivošću. 
Zaključak: Naši  podaci pokazuju, što odgovara preporukama u Smjernicama ISKRA-e, da 
ciprofloksacin može biti prvi izbor u ambulantnom liječenju akutnih IMS, a da se kao 
alternativa mogu koristiti amoksicilin s klavulanskom kiselinom, cefuroksim, ceftibuten, te 
cefiksim. 
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